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RESUMEN

En el artículo “Proceso de adaptación en pacientes diabéticos”, publicado en la Revista Eugenio 
Espejo, se realiza un análisis interesante de este fenómeno. Al respecto, se realiza una reflexión 
de la contribución del ejercicio físico y la dieta mediterránea al estado de salud de los pacientes 
aquejados por esta patología. 
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ABSTRACT

In the article “Adaptation process in diabetic patients”, published in the Revista Eugenio Espejo, 
an interesting analysis of this phenomenon was carried out. In this regard, a reflection was made 
of the contribution of physical exercise and the Mediterranean diet to the health status of patients 
suffering from this pathology.
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Estimado Editor: 

El proceso de adaptación de los pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) implica una serie de 
mecanismos complejos que se manifiestan en varios niveles. Al respecto, sería importante hacen 
resaltar el rol de la dieta y el ejercicio físico para evitar complicaciones inherentes a esta patología.

Martín Peláez afirma que la dieta mediterránea aporta diversos beneficios al estado de salud de 
los pacientes con DM2. Esta, se basa en la ingesta de cereales, ácido oleico, ácidos grasos polin-
saturados, monoinsaturados, fenoles, fibra dietética, carbohidratos complejos, entre otros. Sus 
compuestos tienen propiedades antinflamatorias y antioxidantes.(1) 

El consumo adecuado de una dieta basada en ácidos grasos monoinsaturados y polinsaturados 
contrarresta la resistencia a la insulina y favorece que las células L enteroendocrinas liberen 
péptido 1, cuya función es similar al glucagón. Los ácidos grasos de cadena corta resultantes del 
metabolismo de la fibra dietética a nivel de la microbiota intestinal actúan en la regulación de la 
glucosa y lípidos, mediante los receptores de órganos como el cerebro, hígado, tejido adiposo y 
páncreas. Entonces, la dieta mediterránea tiene la capacidad de disminuir los niveles de glucosa 
en ayunas, Hb A1c y la resistencia a la insulina.(1) 

A nivel biológico, el entrenamiento físico de tipo aeróbico y de resistencia mejora la actividad 
funcional, el número de mitocondrias y la expresión de receptores de tipo GLUT 4 en el músculo 
esquelético, lo que contribuye a una mejor sensibilidad a la insulina, aumento de la masa magra 
corporal, adecuado control de la Hb A1c y salud metabólica global.(2,3) 

Un régimen dietario y actividad física adecuados generan una pérdida de peso saludable que 
favorece la sensibilidad hepática y muscular a la insulina, lo que conlleva a una disminución de 
la glucosa en ayunas y postprandial, además de a la mejoría de la secreción de la insulina en la 
primera fase, contribuyendo considerablemente a la calidad de vida de los paciente con DM2.(4-6) 
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